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요  약：본 연구는 반응성 애착 장애 아동(Reactive Attachment Disorder, 이하 ‘RAD’)의 혼란된 부
모-아동 관계를 애착이론의 입장에서 체계적으로 살펴보고자 하 다. 이를 위해 1994년 8월에서 1995년 
8월 사이 소아정신과에 내원한 RAD 아동과 어머니 20쌍과 비교집단으로 정상 아동과 어머니 20쌍을 대상
으로, 아동에 대한 내적 실행 모델 면접(Working Model of Child Interview, 1986)과 낯선 상황 절차
(Strange Situation Procedure, 1978), 부모-아동 상호작용 척도(Dyadic Parent-child Interaction Coding 
Scales, 1983)을 실시하여 어머니의 아동에 대한 내적 표상과 어머니의 내적 표상 유형과 아동의 애착 유형
과의 관계, 내적 표상 유형에 따른 어머니-아동 상호작용 양상을 살펴보았다. 
1) 대상 어머니들을 3가지 내적 표상 유형으로 분류해 본 결과, 비교 집단 어머니는 모두 균형된 표상으
로 분류되었고 RAD 집단 어머니는 비개입된 표상(55%), 왜곡된 표상(45%)으로 분류되었다. 
2) 어머니의 아동에 대한 내적 표상 유형은 아동의 애착 유형과 체계적으로 연관되었다. 균형된 표상의 어
머니의 아동은 모두 안정 애착이었고 비개입된 표상 어머니의 82%는 그 아동이 불안/회피 애착으로 분류되
었고 왜곡된 표상 어머니는 56%가 그 아동이 비조직/비일관 애착, 33%는 불안/저항 애착으로 분류되었다. 
3) 어머니-아동 상호작용에서, 비개입된 표상의 어머니는 아동 중심 놀이에서 균형된 표상의 어머니에 비
해 묘사적 진술, 반 적 진술, 묘사/반 적 질문을 적게 사용하 고 왜곡된 표상의 어머니는 균형된 표상의 
어머니에 비해 직접 명령과 간접 명령을 많이 사용하 다. 장난감 정리하기 과제에서 비개입된 표상과 왜곡
된 표상의 어머니는 균형된 표상의 어머니보다 직접명령, 간접명령을 더 많이 사용하 다. 
위의 결과를 통해서 볼 때, 어머니의 아동에 대한 내적 실행 모델은 아동과의 애착 관계와 어머니-아동 
상호작용에 중요한 요인으로서 혼란된 어머니-아동 관계를 이해하는데 효율적인 접근을 제공하며 아동에 





서     론 
 
인간의 최초의 관계는 유아가 어머니와 맺는 관계이
다. 유아는 이 관계를 통해 자신과 타인, 세계에 대한 
느낌, 태도, 행동의 조직을 발달시켜 나간다(Sroufe & 
Fleeson 1986). 발달 이론가들은 유아-어머니의 관계
에서 성격의 기초가 되는 행동 조직이 발달하는 점과 
후의 사회적 심리적 적응에 관련되는 점에 지속적인 관
심을 보여 왔다(Lyon-Ruth & Zeanah 1993). 
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부모-유아 관계를 이해하는 틀로‘애착 이론’은 유
용한 개념을 제공한다. Bowlby(1969)는 개인이 세계
와 상호작용하는 과정에서 세계의 중요한 면에 대해 내
적 실행 모델을 구성한다고 제안하 다. 내적 실행 모
델이란 세계의 중요한 면-중요한 타인, 자신, 타인과의 
관계등-에 대한 내적 표상으로서 개인은 이 모델을 통
해 일어난 사건을 지각하고 해석하며 미래를 예상하고 
행동을 계획하게 된다(Bretherton 1985；Main, Kaplan 
& Cassidy 1985). 이 개념은 정신분석의‘대상 관계
(object relation)’와 유사하다. 생애 초기 유아는 양육
자와의 상호작용 경험 속에서 그의 가용성(availability)
과 반응성(reponsiveness)을 기초로 자신과 타인에 대
한 내적 실행 모델을 조직해 나간다. 유아와 양육자의 
애착관계는 둘 간의 상호작용의 질에 따라 차이가 나게 
되는데 이것은 유아와 양육자의 상호작용의 질적 차이
에 따라 서로 다른 내적 실행 모델이 발달되기 때문이
다. 또한 애착 관계의 질은 어머니와 유아, 각각의 내적 
실행 모델에 의해 안정성을 갖게 된다. 
유아의 애착 관계의 질에 중요한 향을 미치는 요인
으로서 부모의 내적 실행 모델에 연구가 활발히 이루어
지고 있다. 이 연구들은 부모의 내적 실행 모델의 2가
지 유형을 다루고 있는 바 하나는 부모의 아동기 애
착 관계에 대한 일반적인 내적 표상(Main, Kaplan & 
Cassidy, 1985)이고 다른 하나는 비교적 최근에 연구
되고 있는 특정 아동과의 관계에 대한 내적 표상(Ze-
anah, Benoit & Barton 1986)이다. Main, Kaplan & 
Cassidy(1985)는 그들의 연구에서 부모의 아동기 애
착 관계에 대한 내적 실행 모델이 아동의 애착 유형과 
의미있게 관련됨을 보 다. 한편 Zeanah와 Anders 
(1987)는 내적 실행 모델의 개념을 아동에 대한 부모
의 주관적 경험과 지각에 적용시켜 아동에 대한 부모의 
내적 실행 모델을 연구하 다. 그들은 부모의 아동에 
대한 내적 표상이 부모의 아동 성격에 대한 지각과 해
석, 아동에 대한 행동에 향을 미치며 아동의 애착 관
계의 질과 관련되어 있음을 보고하 다(Zeanah, Benoit, 
Hirshberg, Barton & Regan 1991；Benoit, Parker 
& Zeanah 1994). 
이러한 연구들을 통해서 부모의 내적 실행 모델은 
유아의 애착 행동에 대한 부모의 민감성을 결정하고 
따라서 유아의 내적 실행 모델에 향을 미침을 알 수 
있다. 
유아-부모 관계에 대한 이해는 최근 임상장면에서도 
강조되고 있다. 평가와 치료에 있어 유아에게만 초점을 
맞추기보다 환경과 끊임없이 상호작용하는‘맥락 내에 
존재하는 아동’으로 보는 입장이 강조되고 있다(Sa-
meroff 1993；Sroufe & Fleeson 1986). 자폐증, 정
신지체 등 기질적 원인으로 인한 장애 이외의 대부분의 
유아기 장애는 부모와의 관계 맥락 밖에서는 완전한 이
해가 이루어질 수 없다. 임상가들은 수면장애, 섭식장
애, 품행장애 아동 등에 대한 평가와 개입에 있어서 부
모의 애착에 대한 내적 실행 모델을 통해 혼란된 부
모-유아 관계에 대한 이해를 높히고 그 관계를 향상시
키기 위해 계속 노력해 오고 있다(Benoit 1993；Benoit, 
Zeanah, Boucher & Minde 1992；Speltz 1990). 
반응성 애착 장애는 양육 관계의 혼란으로 발병되는 
유아 아동기 정신 장애로서 DSM-Ⅲ(APA 1980)에
서 처음 별개의 장애로 분류되어 비교적 최근에 이루어
진 진단명이다. 가장 많이 쓰이고 있는 진단 기준 체계
인 DSM-Ⅳ(APA 1994)와 ICD-10(WHO 1992)에
서는 애착 장애 진단의 주요 초점을 병리적 양육 증가
와 아동의 사회적 반응성의 결함에 두고 있다. 애착 장
애 아동은 언어, 운동, 사회성 발달에 있어 전반적인 지
체를 보이며 겉으로 보기에 자폐증과 매우 유사해 보인
다. 그러나 애착 장애 아동은 자폐아동과 달리 잘못된 
환경이 긍정적으로 변화될 때 빠른 회복을 보이게 된다
(이혜련 1991). 
Zeanah(1996)는 애착장애에 대한 기존의 진단 기
준 체계가 시설 양육의 부정적 향에 관한 연구, 학대 
아동에 대한 연구에서 유래되어 애착 장애의 핵심이 되
는 애착 관계의 혼란을 다루지 못하고 있다고 지적하
다. 이 진단 체계들은 애착 관계보다는 비정상적인 사
회적 행동에 초점을 두고 있기 때문에 실제 임상 장면
에서 보게 되는 애착 장애 아동들을 포괄하고 있지 못
하다고 지적하며 애착 대상과의 관계에 기본적으로 촛
점을 두어야 한다고 제안하 다. 
애착 장애가 유아-부모 관계의 혼란으로 야기된 장
애라는 점에서 볼 때, 진단과 치료에 있어 양육자 변인
은 빼놓을 수 없다. 어머니의 아동에 대한 내적 표상, 
내적 실행 모델은 혼란된 부모-유아 관계의 근본적인 
이해를 꾀할 것이다. 
따라서 본 연구는 어머니의 아동에 대한 내적 실행 
모델을 통해 반응성 애착 장애아의 혼란된 부모-아동 
 － 24 － 
관계를 살펴보아 그 관계에 대한 체계적인 이해와 치료
적 개입에 유용한 정보를 얻고자 한다. 
 
연 구 방 법 
 
1. 연구대상 
본 연구의 대상은 2∼5세의 반응성 애착장애 아동-
어머니 20쌍과 비교집단 아동-어머니 20쌍이었다. 애
착장애 아동은 1994년 8월에서 1995년 8월사이 연대 
세브란스 병원 소아정신과에 의뢰되어 일련의 진단 절
차를 거쳐 DSM-Ⅳ에 따라 반응성 애착 장애로 진단
받은 아동들이었다. 이 중 15명은 1995년 3월부터 10
월 실험 당시까지 이화여대 언어청각 임상센터에서 치
료 교육을 받고 있었다. 
정상 아동의 경우, 본 연구가 애착장애아 어머니의 
내적 실행 모델을 안정애착된 아동 어머니의 모델과 비
교하여 살펴보고자 하는 의도에 따라 낯선 상황 실험을 
통해 안정 애착으로 분류된 아동 20명을 대상으로 하
다. 이 아동들은 서울과 경기 지역의 놀이방과 유치
원을 통해 참여되었으며 덴버 발달 선별 검사와 사회성
숙도 검사에서 정상 범위에 속하 다. 애착장애 아동의 
평균 연령은 45.05개월(33∼66개월, SD 8.96)이었으
며 정상아동의 평균 연령은 36.65개월(24∼54개월, 
SD 9.28)이었다. 두 집단 모두 36개월에서 48개월에 
가장 많이 분포하 다. 
본 연구에 참여한 두 집단 어머니들은, 교육정도와 
사회경제적 요인을 통제하여 고졸이상 대졸이하의 학
력이었으며 중류계층에 속하 다. 애착장애아 어머니의 
평균 연령은 32.5세(SD 3.61) 고 비교집단 어머니의 
평균 연령은 31.5세(SD 2.32)로 T검증에서 집단 간 
유의미한 차이가 없었다. 
 
2. 연구도구 
아동에 대한 어머니의 내적 표상 유형과 아동의 애착 
유형, 어머니-아동 상호작용을 알아보기 위해 각각 아
동에 대한 내적 실행 모델 면접(Working Model of 
Child Interview, 이하 ‘WMCI’；Zeanah, Benoit & 
Barton 1986), 낯선상황절차(Strange Situation Pro-
cedure；Ainsworth, Blehar, Waters & Wall 1978), 
부모-아동 상호작용 척도(Dyadic Parent-Child Inte-
racton Coding Scale；Eyberg & Robinson 1983) 실
시하 다. 아동에 대한 내적 실행 모델 면접(WMCI)은 
Bowlby의 내적 실행 모델 개념을 이론적 기초로 하여 
아동에 대한 부모의 내적 표상을 평가하기 위해 고안된 
구조화된 면접이다. 면접의 질문들은 임신기부터 현재
까지 아동의 발달사, 아동의 성격에 대한 부모의 인상, 
부모가 느끼는 아동의 행동 문제, 아동과의 관계, 아동
에 대한 걱정과 앞으로 희망 등 다양한 주제를 포함하
고 있다. 이러한 질문들에 대한 부모의 반응은 Table 1
에 제시된 바와 같이 5점 Likert 척도인 질적 척도와 
내용 척도에서 평가하고 아동에 대한 내적 표상 유형을 
분류하게 된다. 
각 척도에서 평가된 후 부모의 반응은 그 전반적인 
구조와 특징에 따라 3가지 유형 즉, 균형된 표상(ba-
lanced representation), 비개입된 표상(disengaged 
representation), 왜곡된 표상(distorted representa-
tion)으로 분류된다(Table 2). 
낯선상황절차는 각 3분씩 관찰되는 총 8개의 에피소
드로 이루어져 있으며 이 절차동안 아동은 애착 대상과 
2번의 격리와 재결합을 통해 점점 커지는 스트레스를 
경험한다. 이동안 아동이 나타내는 애착대상에 대한 행
동을 기초로 아동의 애착 유형은 안정 애착(B), 불안/
회피애착(A), 불안/저항 애착(C), 비조직/비일관 애착
(D)으로 분류된다. 
부모-아동 상호작용 척도는 임상장면에서 직접 관찰
을 통해 부모-아동 상호작용의 질을 효과적으로 알아
Table 1. 내적 실행 모델 면접의 평가척도 
평 가 척 도 척 도 설 명 
지각의 풍부성 
부모가 아동을 묘사함에 있어 풍부한 정
도나 빈약한 정도를 측정한다. 
변화에의 
 개방성 
아동에 대한 새로운 정보를 수용, 조절
하는 정도를 측정한다. 
개입의 강도 
부모가 아동과 심리적으로 얼마나 개입되
어 있는가를 측정한다. 개입의 감정적 톤
은 즐거움에서 걱정까지 다양할 수 있다. 
일관성 
부모의 아동에 대한 내적 표상에서 아동
에 대한 느낌과 관념의 일관성을 측정
한다. 
양육민감성 
부모가 아동의 욕구와 정서에 민감하게 









부모가 아동과 양육이 부과하는 책임과 
도전을 수용하는 정도를 측정한다. 
유아의 
 까다로움 
부모가 유아를 까다롭게 지각하는 정도
를 측정한다. 내용  
척도 건강에 대한 
 두려움 
아동의 신체적 건강, 죽음에 대한 두려
움을 평가한다. 
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볼 수 있도록 고안된 것으로 아동중심 놀이와 부모중심 
놀이, 장난감 정리하기의 총 3개의 구조화된 상황으로 
이루어져 있으며 각 상황은 5분씩 관찰된다. 상호작용
의 평가에서 부모의 행동은 명칭화되지 않은 칭찬, 명
칭화된 칭찬, 묘사적 진술, 반 적 진술, 묘사적/반 적 
질문, 승인 등의 긍정적 상호작용과 직접적 명령, 간접
적 명령, 신체적 부정성, 비판적인 말 등의 부정적인 상
호작용으로 나누어 채점된다. 아동의 행동에서는 울기, 
부르짖음, 혼잣말, 비판적인 말, 공격적 행동, 신체적 부
정성 등 6가지 역이 채점된다(Table 3). 
 
3. 실험 절차 
본 연구의 실험은 1995년 1월과 10월 사이에 걸쳐 
이루어졌다. 이화여대 언어청각 임상센터에 내원·방문
한 아동과 어머니는 먼저 대기실에서 일련의 실험 절차
에 대한 안내를 받고 실험에 참여했다. 실험의 순서는 
낯선상황절차, 부모-아동 상호작용 척도, 아동에 대한 
내적 실행 모델 면접의 순으로 이루어졌다. 각 피험자 
쌍마다 총 실험 시간은 약 2시간 30분 소요되었으며 
모든 상황은 비디오로 녹화되었다. 
 
4. 평  가 
 
1) 아동에 대한 내적 실행 모델 면접 
어머니의 아동에 대한 내적 표상 유형의 평가는 녹화
된 면접 상황을 재관찰하면서 이루어졌다. 평가에 들어
가기 전, 평가자들을 대상으로 평가 기준에 대한 훈련
이 있었으며 각 척도와 표상 유형의 전형적인 예로 생
각되는 사례를 가지고 함께 토의하여 평가 기준의 일치
성을 높혔다. 평가는 본 연구의 연구자들이 녹화된 면
접 상황을 함께 검토하며 각각 독립적으로 평가하 으
며 평정자간 일치도는 88%이었다. 
 
2) 낯선상황절차 
아동의 애착 유형은 Ainsworth등(1978)이 고안한‘낯
선상황절차’를 통해 분류하 다. 본 연구에서는 2세 유
아를 대상으로 한 Schneider-Rosen(1985)의 애착 
유형 분류 준거와 3∼4세 아동을 대상으로 Main과 
Cassidy(1989)의 애착 유형 분류 준거를 사용하여 분
류하 다. 평가는 연구자들이 함께 하 으며 불일치가 
나타난 경우 서로 토의하여 최종 1가지 유형으로 분류
하여 100% 합의에 도달하도록 하 다. 
 
3) 부모-아동 상호작용 척도 
부모-아동 상호작용 척도는 각 5분씩 관찰되는 아
동중심 놀이, 부모중심 놀이, 장난감 정리하기, 총 3개







유아와의 관계에 가치를 두고 그 관계가 유아
의 행동과 발달에 향을 미친다고 생각한다. 
민감한 양육패턴을 보이며 유아의 부정적인
면도 인식되고 수용된다. 유아에 대한 부정적
감정을 표현하는데 균형감이 있고 유아를 존






유아와의 관계에서 뚜렷하게 비개입되어 있
으며 정서적으로 냉담하거나 억제되어 있다.
아동의 경험, 욕구, 느낌에 대한 이해가 부족
하다. 유아에 대한 무관심, 반감을 나타내거







유아에 대한 기술이 혼란스럽고 산만하여 모
순되고 명료하지 않다. 혼란감, 불안, 압도, 자
기 몰두, 유아에 대한 둔감을 나타낸다. 유
아와 그 관계에 정확히 촛점 맞추는데 어렵
고 유아가 양육자의 마음 속에 전반적인 일
관된 느낌으로 통합되어 있지 않다. 
  
Table 3. 부모-아동 상호작용 척도에서 부모의 상호작용 
행동 




상황에 있는 물건, 사람을 설명하거나 상
호작용하는 동안에 발생하는 활동을 설명
하는 말 






아동의 언어를 즉시 따라하는 서술구나 
진술문으로 아동이 말한 것을 똑같이 따
라할 수도 있고 동의어로 따라할 수도 있
다. 아동의 진술문을 약간 수정한 것일 
수도 있으나 기본적으로 그 내용은 아동




의문문 형태로 표현된 묘사적 또는 반
적 말로서 아동의 활동을 주도 혹은 시도
하기 보다는 그 활동을 따라하는 말이다. 




아동의 말이나 행동에 대한 간략한 언어
적 반응으로 명백한 내용을 담고 있는 말
이 아니라 질문에 대한 간단한 예/아니
오 식의 반응이다. 
명칭화되지 
않은 칭찬 
아동의 활동, 생산물, 속성 등에 대한 긍










아동의 활동, 생산물, 속성의 구체적 특징
에 대한 긍정적 판단을 표현하는 언어 
직접 명령 
 
명확히 진술되어지는 명령, 요구 또는 단




명령, 요구, 행동반응을 위한 지시가 암





아동을 아프게 하거나 행동을 제한할 때, 











아동의 활동, 생산물, 속성에 대한 잘못
된 점, 실수 등을 지적하는 언어 
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의 구조화된 상황으로 이루어져 있다. 본 연구에서는 
어머니의 아동에 대한 내적 표상 유형에 따라 어머니-
아동 상호작용의 차이를 잘 드러낼 것으로 생각되는 아
동중심놀이와 장난감 정리하기 상황을 중심으로 채점
하여 살펴보았다. 부모의 행동은 각 상황마다 긍정적 
상호작용과 부정적 상호작용으로 나누어 비교되었다. 
관찰의 신뢰도를 얻기 위하여 연구대상 40쌍 중 10쌍
을 두 명의 연구자가 관찰한 결과, 관찰의 일치도는 
84%로 비교적 높았다. 
 
5. 자료처리 
자료의 통계적 분석은 SAS 프로그램에 의해 이루어
졌다. 1) RAD 집단과 비교집단 어머니의 아동에 대한 
내적 표상 유형의 분포에 차이가 있는지 알아보기 위해 
Chi-square 검증을 실시하 으며 2) 내적 표상 유형
간에 평가척도들에서 유의미한 차이가 있는지 알아보
기 위해 상관관계와 다변량분석(MANOVA)을 실시하
다. 3) 내적 표상 유형에 따른 어머니-아동 상호작
용에 차이가 있는지 알아보기 위해 평균과 표준편차를 
살펴보았다. 
 
연 구 결 과 
 
1. 애착장애아 어머니와 비교집단 어머니의 내적 표
상 유형 비교 
면접의 질문에 대한 어머니의 반응을 토대로 어머니
의 아동에 대한 내적 표상을 균형된 표상(balanced 
representation), 비개입된 표상(disengaged repre-
sentation), 왜곡된 표상(distorted representation)으
로 분류했을 때 애착장애아동 어머니와 비교집단 어머
니의 내적 표상 유형의 분포가 Table 4에 제시되어 있다. 
애착장애아동 어머니의 경우 균형된 표상은 나타나지 
않았으며 비개입된 표상이 55%, 왜곡된 표상이 45%
로 분류되었다. 반면 실험 목적에 따라 안정 애착된 비
교집단 어머니는 모두 균형된 표상으로 분류되어 집단 간 
뚜렷한 대조를 이루었다(χ2(df = 2)=40.00, p = .000). 
내적 표상 유형에 따라 척도 점수들에서 차이가 나는
지 알아 보기 위해 다변량분산분석(MANOVA)을 실
시한 결과, 표상 유형 간에 유의미한 차이가 나타났다
(F(16, 58)=18.04, p <.001). 어느 표상 유형 간에 차
이가 나는지 알아보기 위해 단일분산분석과 Scheffe의 
사후 검증을 실시한 결과가 Table 5에 제시되어 있다. 
균형된 표상 유형은‘유아의 안전에 대한 두려움’ 척도
를 제외한 모든 척도에서 왜곡된 표상, 비개입된 표상 
유형과 유의미한 차이를 보 다.‘일관성’과‘개입의 
강도’척도에서는 3유형 모두 유의미한 차이를 보 다. 
균형된 표상은, 지각의 풍부성, 변화의 개방성, 개입의 
강도, 일관성, 양육민감성, 수용성 척도들에서 가장 높
은 점수를 보 으며 유아의 까다로움 척도에서 가장 낮
은 점수를 보 다. 
지각의 풍부성 척도에서 왜곡된 표상은 균형된 표상
보다 점수가 유의하게 낮았다. 개입의 강도, 일관성 척
Table 5. 어머니의 표상 유형과 척도 점수 
 척도점수 평균 ANOVA 사후검증(Scheffe) 
 어머니의 표상 유형 F 균  형： 균  형： 비개입： 
 균  형 비개입 왜  곡 (df = 2,37) 비개입 왜  곡 왜  곡 
지각의 풍부성 3.45 2.73 2.44  4.8*  *  
변화의 개방성 3.35 2.27 2.44 12.55** * *  
개입의 강도 4.05 2.27 2.44 47.24** * * * 
일관성 4.55 3.18 2.22 37.69** * * * 
양육민감성 3.95 1.63 1.66 55.94** * *  
수용성 4.35 2.36 2.00 66.23** * *  
유아의 까다로움 1.75 4.00 4.78 47.83** * *  
안전에 대한 두려움 1.45 1.27 1.22  0.52    
* p<.05     ** p<.01 
Table 4. RAD 아동 어머니와 비교집단 어머니의 표상 유형 
 RAD 어머니 비교집단 어머니 계 
균형된 표상  0 ( 0%) 20 (100%) 20 
비개입된 표상 11 (55%)  0 (  0%) 11 
왜곡된 표상  9 (45%)  0 (  0%)  9 
 20 20 40 
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도에서는 3유형 모두 유의미한 차이가 나타난 바, 균형
된 표상은 두 척도 모두에서 가장 높은 점수를 보 다. 
개입의 강도 척도에서 비개입된 표상은 다른 표상 유형
보다 점수가 유의미하게 낮아 3 유형 중 아동과의 심
리적 개입이 가장 낮은 것으로 나타났다. 반면 일관성 
척도에서는 왜곡된 표상이 다른 표상 유형보다 점수가 
유의미하게 가장 낮아 아동에 대한 묘사가 혼란스럽고 
모순되며 다른 걱정에 사로잡혀 아동에게 초점 맞추는
데 실패하는 것으로 나타났다. 
 
 2. 어머니의 내적 표상 유형과 아동의 애착 유형 
아동의 애착 유형을 안정(B), 불안/회피(A), 불안/저
항(C), 비조직/비일관(D)으로 나누었을 때 어머니의 
내적 표상 유형은 아동의 애착 유형과 연관되었다. 결
과는 Table 6에 제시되어 있다. 
안정애착된 비교집단의 어머니는 모두 균형된 표상
으로 분류되었다. 반면 비개입된 표상의 어머니 82%는 
그 아동이 불안/회피 애착으로 분류되었으며 나머지 
18%는 비조직/비일관 애착으로 분류되었다. 한편 왜곡
된 표상 어머니의 56%는 그 아동이 비조직/비일관 애
착으로 분류되었고 33%는 불안/저항 애착으로 분류되
었다. 
 
3. 어머니의 아동에 대한 내적 표상 유형에 따른 어
머니-아동 상호작용 
어머니의 내적 표상 유형을 균형된 표상(n=20), 비
개입된 표상(n=11), 왜곡된 표상(n=9)으로 나누어 표
상 유형 간 어머니-아동 상호작용의 양상을 살펴보기 
위해 부모-아동 상호작용척도(DPICS)를 실시하 다. 
 
1) 아동중심 놀이에서의 어머니-아동 상호작용 
아동 중심 놀이에서 내적 표상 유형들의 긍정적 상호
작용과 부정적 상호작용 행동 점수 평균들이 Table 7
과 Table 8에 제시되어 있다. 이 상황은 어머니가 아동
의 놀이에 참여하는 정도와 상호작용의 질이 드러나는 
상황이다. 
긍정적 상호작용에서 균형된 표상의 어머니는 다른 
표상 유형의 어머니보다 묘사적인 진술, 반 적인 진술, 
묘사/반 적인 질문을 더 많이 사용하는 것으로 나타났
다. 긍정적 상호작용에서 비개입된 표상은 제일 낮은 
점수를 나타내었다. 
부정적 상호작용에서 왜곡된 표상과 비개입된 표상
의 어머니는 개인 간의 편차가 있지만 균형된 표상의 
어머니보다 직접명령, 간접명령을 더 많이 사용하는 경
향이 있었다. 
 
 2) 장난감 정리하기에서의 어머니-아동 상호작용 
장난감 정리하기에서 내적 표상 유형들의 긍정적 상
호작용과 부정적 상호작용 행동 점수 평균들이 Table 
9과 Table 10에 제시되어 있다. 
Table 6. 어머니의 아동에 대한 내적 표상 유형과 아동 애착 유형 간의 관계 
어머니의 내적 표상 유형 
아동의 애착 유형 
비개입 균 형 왜 곡 
계 
불안/회피  (A)  9 (82%)  0 (  0%) 1 (11%) 10 
안  정  (B)  0 ( 0%) 20 (100%) 0 ( 0%) 20 
불안/저항  (C)  0 ( 0%)  0 (  0%) 3 (33%)  3 
비조직/비일관  (D)  2 (18%)  0 (  0%) 5 (56%)  7 
계 11 20 9 40 
     
Table 7. 아동중심놀이에서 어머니의 내적 표상 유형에 
따른 긍정적 상호작용의 평균과 표준편차 
집단평균 (표준편차) 
 역 
균  형 비개입 왜  곡 
묘사적 진술문 14.5 (5.68) 7.27 (4.85) 12.33 (7.15) 
반 적 진술문 4.15 (2.77) 1.36 (1.50)  2.44 (4.00) 
묘사/반 적 질문 9.05 (7.17) 3.27 (4.88)  3.44 (2.18) 
승 인 3.40 (7.16) 0.72 (1.00)  1.55 (2.55) 
명칭화된 칭찬 1.25 (2.50) 0.81 (1.32)  2.44 (3.53) 
명칭화된 칭찬 0.50 (1.51) 0.27 (0.46)  0.11 (0.33) 
    
Table 8. 아동중심놀이에서 어머니의 내적 표상 유형에 
따른 부정적 상호작용의 평균과 표준편차 
집단평균 (표준편차) 
 역 
균 형 비개입 왜 곡 
직접명령 0.6  (0.82) 3.09 (3.20) 4.88 (7.42) 
간접명령 1.4  (1.31) 2.72 (4.06) 3.77 (3.52) 
신체적 부정성 0.15 (0.46) 1.18 (1.66) 1.22 (1.48) 
비판적 진술 0.55 (1.27) 1.18 (1.08) 1.11 (1.05) 
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이 상황은 어머니의 유도로 놀이를 마감하고 장난감
을 정리하는 상황으로 아동에 대한 어머니의 통제 정도
가 드러나는 상황이다. 
긍정적 상호작용에서는 표상 유형 간에 뚜렷한 점수 
차이가 나타나지 않았다. 부정적 상호작용에서 왜곡된 
표상은 다른 두 표상 유형보다 점수가 다소 높은 경향
을 나타내었다. 직접 명령에서 왜곡된 표상 > 비개입된 
표상 > 균형된 표상 순으로 많이 사용하는 경향이 있었
고 간접명령에서는 비개입 > 왜곡 > 균형된 표상 순으
로 사용하 다. 비판적 진술과 신체적 부정성도 비개입
된 표상, 왜곡된 표상에서 다소 더 사용되는 경향이 있
었다. 
 
논     의 
 
본 연구는 애착 이론을 기초로 어머니의 아동에 대한 
내적 실행 모델을 통해 애착장애 아동의 혼란된 부모-
아동 관계를 체계적으로 이해해 보고자 하 다. 또한 
어머니의 내적 실행 모델에 따른 아동의 애착 유형과 
어머니-아동 상호작용의 차이를 살펴보았다. 
본 연구의 결과와 그에 대한 논의는 다음과 같다.  
1) 어머니의 아동에 대한 내적 실행 모델은 아동의 
장애 유무와 강한 연관을 보 다. 비교집단 아동 어머
니의 경우 모두 균형된 표상으로 분류된 반면 애착장애 
집단의 어머니의 내적 표상은 비개입된 표상(55%), 
왜곡된 표상(45%)으로 분류되었다. 
균형된 표상의 어머니는 다른 표상의 어머니보다 상
대적으로 유아의 특징에 대해 풍부하게 묘사하 으며 
몇몇 어머니들은 아동을 새롭게 알아가는 감각을 드러
내었다. 아동과 아동과의 관계에 강하게 개입되어져 있
었으며 아동에 대한 느낌과 지각이 일관되었다. 아동을 
독립된 개인으로 보며 아동의 욕구와 정서 상태에 민감
한 양육 패턴을 보 다. 이들은 아동의 느낌과 정서상
태를 이해하려는 노력을 보이며 아동에 대한 자부심, 
기쁨을 나타내었다. 비개입된 표상의 어머니는 개입의 
강도 척도에서 왜곡된 표상의 어머니보다도 더 낮은 점
수를 보여 아동에 대한 심리적인 개입이 현저하게 제한
되어 있는 것으로 나타났다. 이 유형의 어머니들은 아
동의 욕구와 정서 상태에 대해 무관심, 화, 야단으로 반
응하고, 변화하고 자라고 있는 아동에 대해 둔감하 다. 
부모의 반응 중, 아동이 어렸을 때 혼자 잘 놀아 특별
히 같이 놀아주지 않았다거나 아동에게 TV나 비디오
를 많이 보여주었고 아기는 최소한의 양육으로 자라는 
줄 알았다는 보고가 많았다. 또한 아동을 양육하는 것
이 짐, 고통으로 기술되는 경우가 많았다. 아동과의 관
계에 대한 반응에서 몇 어머니는‘아동은 아동, 엄마는 
엄마, 서로 따로 따로인 관계’라고 묘사하 는데 이것
은 이들의 아동과의 거리감, 냉담함, 분리되어 있음을 
반 하고 있다. 
왜곡된 표상의 어머니는 비개입된 표상의 어머니보
다 아동과 심리적으로 좀 더 개입되어 있었으나 가장 
두드러진 특징은 비일관성과 혼란스러움이었다. 면접동
안 많은 말을 하더라도 아동에 대한 묘사는 한 두 역, 
주로 문제 행동에 제한되어 있었다. 이 표상의 어머니
들은 한 개인으로서 아동의 특성을 이해하는 것이 현저
하게 부족하 으며 아동이 부모의 마음 속에 일관된 느
낌으로 잘 통합되지 않았다. 반응동안 아동에 대한 묘
사에 일관성이 없어 아동에 대한 사랑과 관심의 표현과 
혐오, 반감의 표현이 혼재되어 있었다. 아동에 대한 혼
란과 실망스러움을 보이고 아동의 문제에 대해 정확히 
초점맞추지 못하고 당황함을 나타내었다. 아동의 장애
에 대해 그 원인을 아동의 까다로운 기질과 같은 아동 
편의 요인에 돌려 아동을 어머니를 힘들게 하는 존재로 
묘사하는 경우가 많았다. 이 표상의 어머니는 아동의 
역할, 양육자로서 자신의 역할에 대해 불확실해 하는 
Table 9. 장난감 정리하기에서 어머니의 내적 표상 유형
에 따른 긍정적 상호작용의 평균과 표준편차 
집단평균 (표준편차) 
     역 
균  형 비개입 왜  곡 
묘사적 진술문 2.65 (2.41) 3.54 (6.03) 2.11 (1.96) 
반 적 진술문 0.85 (1.08) 0.90 (1.44) 0.55 (0.88) 
묘사/반 적 질문 2.00 (2.84) 1.63 (2.37) 0.66 (0.86) 
승  인 1.00 (1.55) 0.72 (1.00) 1.44 (3.28) 
명칭화된 칭찬 0.40 (0.88) 0.18 (0.06) 0.22 (0.66) 
명칭화된 칭찬 0.50 (1.51) 0.27 (0.46) 0.11 (0.33) 
    
Table 10. 장난감 정리하기에서 어머니의 내적 표상 유형
에 따른 부정적 상호작용의 평균과 표준편차 
집단평균 (표준편차) 
     역 
균  형 비개입 왜  곡 
직접명령 1.45 (1.73) 6.37 (5.80) 9.22 (7.42) 
간접명령 4.85 (3.81) 7.45 (4.39) 5.33 (3.39) 
신체적 부정성 0.35 (1.44) 1.90 (2.16) 2.44 (2.18) 
비판적 진술 0.40 (2.37) 1.81 (2.71) 2.55 (4.47) 
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것 같았다. 어머니의 아동과의 관계 묘사에서 몇 어머
니는 아동을‘애완동물’이나‘전생에 원한을 품은 사
람’으로 표현하여 아동에 대해 심하게 왜곡된 지각을 
보 다. 
이상의 결과에서 애착장애아동 어머니의 아동에 대
한 내적 실행 모델은 안정애착된 비교 집단 아동 어머
니의 내적 모델과 뚜렷하게 구별되며, 비개입과 왜곡된 
유형이 있음을 알 수 있다. 애착장애아동 어머니의 아
동에 대한 내적 표상에 관한 이해는 관계 맥락 내에서 
애착장애아동을 이해하는 관점을 제공한다. 
2) 어머니의 아동에 대한 내적 표상 유형과 아동 애
착 유형과의 관계를 알아본 결과, 균형된 표상 어머니
의 경우 모든 아동이 안정애착유형이었다. 애착장애아동
의 경우, 비개입된 표상의 어머니 중 82%가 그 아동이 
불안/회피애착으로 분류되었고 왜곡된 표상은 56%가 
비조직/비일관애착, 33%가 불안/저항애착으로 분류되
었다. 이것은 비임상집단을 대상으로 한 Zeanah, Benoit, 
Hirschberg, Barton & Regan(1991)의 연구에서, 균
형된 표상 어머니 중 74%가 안정애착, 비개입된 표상
의 73%가 불안/회피애착, 왜곡된 표상의 54%, 27%가 
각각 비조직/비일관애착, 불안/저항애착 아동과 관련되
었다는 결과와 유사하다. Benoit, Parker & Zeanah 
(1994)의 연구에서도 균형된 표상 어머니의 88%가 
아동의 안정애착과 관련되었다. 
이상의 결과는 어머니의 아동에 대한 내적 표상이 아
동의 애착의 질과 체계적으로 연관됨을 강하게 암시한
다. 이 결과를 애착의 기원으로서 부모-아동 상호작용
을 살펴 본 연구들(Ainsworth등 1978；Isabella 1993)
과 연결지어 생각해 볼 때, 균형된 표상의 어머니는 아
동의 욕구와 정서상태에 대해 민감한 양육 패턴을 보여 
아동이 안정된 애착을 맺으며 비개입된 표상의 어머니
는 아동과의 거리감, 분리, 냉담함으로 아동의 신호에 
민감하게 반응하는데 실패하여 아동과 불안/회피애착을 
맺게 됨을 관련지어 볼 수 있다. 왜곡된 표상의 어머니
는 아동의 문제에 정확히 초점 맞추지 못하고 아동에 
대한 표상의 혼란과 왜곡으로 적절하지 못한 비일관된 
상호작용을 하여, 아동이 어머니를 안전기저로 사용하
는데 혼란된 전략을 보이는 비조직/비일관애착과 어머
니에게 저항하는 불안/저항애착을 맺는 것으로 관련지
어 볼 수 있다. 
이상에서 보았듯 애착장애 아동 어머니의 2가지 표
상 유형은 아동의 치료적 개입에 있어 서로 다른 접근
이 필요함을 암시한다. 비개입된 표상 어머니의 경우 
아동과의 거리감을 줄이고 양육의 민감성과 반응성을 
높히는 부모 교육 접근이 유용할 것이며 왜곡된 표상 
어머니의 경우 좀 더 개별적인 집중적인 치료, 특히 어
머니에게 초점을 둔 심리치료가 적절할 것이다. 
3) 어머니의 내적 표상 유형에 따라 부모-아동 상호
작용 양상에 차이가 나타났다. 아동 중심 놀이에서 비
개입된 표상의 어머니는 묘사적 진술, 반 적 진술, 묘
사/반 적 질문의 긍정적 상호작용 행동을 가장 적게 사
용하 다. 비개입된 표상의 어머니가 아동의 놀이 활동
을 묘사하고 질문하고 칭찬하는 활동이 가장 낮은 것은 
이들이 아동의 놀이에 적극적으로 참여하지 않고 있음
을 나타내며 이 표상의 아동과 개입되지 못한 특징을 
반 한다고 볼 수 있다. 비개입된 표상과 왜곡된 표상
은 균형된 표상보다 직접명령과 간접명령을 더 많이 사
용하는 경향이 있었다. 이것은 아동과의 놀이에서 아동
의 입장에서 아동과 공감하는 상호작용을 한다기 보다 
어머니 편의 일방적인 명령이나 의도에 따라 아동 놀이
에 참여하는 것으로 볼 수 있다. 
장난감 정리하기에서는 표상 유형 간에 묘사적 진술, 
반 적 진술, 묘사/반 적 질문, 승 인, 칭찬의 긍정적 
상호작용 행동에 의미있는 점수 차이가 나타나지 않았
다. 이것은 아동 중심 놀이 상황과 비교해 볼 때 이 상
황이 아동 놀이를 마감하고 아동의 행동을 제한하는 특
성으로 인한 것 같다. 직접명령, 간접명령, 신체적 부정
성, 비판적 진술의 부정적 상호작용에서 왜곡된 표상과 
비개입된 표상은 균형된 표상보다 다소 높은 점수를 보
다. 이것은 아동의 놀이를 마감하는 상황에서 이들 어
머니는 놀이에 몰입된 아동의 주위를 환기시키는데 아
동의 상태를 고려하여 조화로운 상호작용을 하기 보다 
어머니 편의 일방적인 상호작용을 하는 것으로 생각된
다. 왜곡된 표상 어머니는 이러한 일방적 상호작용으로 
부정적인 신체적 접촉과 비판적인 말을 좀 더 사용하는 
것으로 나타났다. 
이상의 연구 결과들은 Bowlby(1969)가 제안한 부
모의 내적 실행 모델의 개념을 지지하며 부모의 내적 
실행 모델이 부모의 양육 행동에 반 되어 아동의 애착 
관계에 향을 미침을 알 수 있다. 
본 연구를 통해 어머니의 아동에 대한 내적 실행 모
델은 애착장애 아동의 혼란된 부모-유아 관계를 이해
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하는데 유용한 접근을 제공하며 그 관계의 변화에 있어 
상당부분 부모에게 초점 맞추어야 할 것을 제시할 수 
있다. Fraiberg(1980)는 아동과 혼란된 관계 패턴을 
가진 부모는 그 자신이 양육 경험의 정서적 의미를 이
해하게 될 때만 그 관계를 변화시킬 수 있다고 하 다
(Zeanah & Barton 1989에서 재인용). Lieberman과 
Pawl(1990)은 애착장애아동 치료개입에 있어, 유아-
부모 심리치료(infant-parent psychotherapy) 접근을 
통해 부모의 애착관계에 대한 내적 실행 모델을 변화시
킬 때 부모-아동 관계의 질이 향상됨을 보고하 다. 
Speltz(1990)도 아동기 행동 문제를 부모와의 애착 
관계에서 이해하여 애착이론과 행동주의 원리가 통합
된 부모 훈련 기법을 소개하여 부모와 아동의 내적 실
행 모델을 고려하는 개입을 강조하 다. 이렇게 볼 때, 
아동의 발달과 장애를 이해하는 데 있어서 부모의 내적 
실행 모델은 중요한 변인임을 알 수 있다. 
내적 실행 모델에 관한 선행 연구들이 대부분 부모의 
아동기 애착관계에 대한 내적 모델을 다루고 있는 데 
비해 본 연구에서는 아동에 대한 내적 실행 모델을 살
펴보았다. 아동에 관한 부모의 내적 표상은 과거의 관
계(부모, 형제 등등)에 대한 표상, 현재 관계(배우자, 
다른 자녀 등)에 대한 표상, 현재 생활 스트레스 등 다
양한 요인에 향을 받는 것으로 여겨진다. 따라서 표
상의 평가는 횡단적(cross-sectional)이기 때문에 효
과의 방향을 설명할 수 없다. 그러나 선행 연구들(Ze-
anah, Benoit, Hirschberg, Barton & Regan 1992；
Benoit, Parker & Zeanah 1994；Zeanah & Benoit, 
in press)의 결과와 함께 볼 때 아동에 대한 부모의 내
적 표상은 아동의 애착 유형과 임상적 상태와 관련되었
다. 따라서 아동에 대한 부모의 내적 표상의 평가는 임
상 장면에서 유용한 가치가 있는 것으로 생각된다. 아
동을 평가할 때 아동 내에서 문제를 발견하는 것보다 
평가 과정에 양육자의 행동, 특징, 상호작용을 포함시
킬 때 그 평가는 훨씬 강력해진다. 부모의 아동에 대한 
내적 표상의 이해는 유아-부모 관계를 포함한 맥락 내
에 역동적으로 존재하는 아동에 대한 이해를 도모하여 
혼란된 유아-부모 관계를 체계적으로 이해하게 하여 
치료적 개입에 중요한 정보를 제공해 줄 것이다. 본 연
구의 제한점과 후속 연구에 대한 제안점은 다음과 같다. 
1) 어머니의 아동에 대한 내적 표상을 알아보기 위
해 본 연구는 Zeanah등(1986)이 개발한 아동에 대한 
내적 실행 모델 면접을 번역하여 처음 사용하 다. 따
라서 본 연구의 결과는 조심스럽게 받아들여져야 할 것
이며, 앞으로 이 면접 도구에 대한 우리나라에서의 타
당도와 신뢰도 연구가 확보되어져야 할 것이다. 
2) 본 연구에서, 어머니의 내적 표상 유형을 평가하
는 과정과 아동의 애착 유형을 평가하는 과정에 같은 
평가자들이 참여하여 어머니에 대한 평가와 아동에 대
한 평가가 독립적으로 이루어지지 못하 다. 따라서 이 
과정에서의 평가자 오차와 주관적 평가로 인한 평가자 
변량을 배제할 수 없다. 
3) 본 연구의 대상이 된 애착장애 집단과 비교집단
은 제한된 표집으로 피험자들의 연령, 학력, 사회경제
적 지위 등의 특성이 엄격하게 통제되지 못하 다. 따
라서 본 연구의 결과를 전체 집단으로 일반화하는 것에
는 무리가 따를 것이다. 피험자 특성을 엄격히 통제하
여 더 많은 임상집단과 정상집단을 대상으로 반복 연구
되어지길 기대한다. 
4) 본 연구에서 비교 집단이 된 정상아동들은 낯선 
상황절차를 통해 안정 애착 유형으로 분류된 경우만 실
험에 포함되었다. 앞으로 불안정 애착된 정상아동과 어
머니를 대상으로 한 연구는 불안정 애착이 장애로까지 






아, 언어장애아의 놀이수준 및 어머니와의 상호
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A STUDY OF MOTHER-CHILD RELATIONSHIPS OF 
REACTIVE ATTACHMENT DISORDER 
 
Yee-Jin Shin, M.D., Kyung-Sook Lee, Ph.D., Sook-Kyung Park, M.A. 
Department of Psychiatry, College of Medicine, Yonsei University, Seoul 
 
The objective of this study is to understand disordered parent-child relationships of Reactive Atta-
chment Disorder(RAD) systematically through the mother’s internal working model of child. In this 
study, RAD mothers’ internal representations of the child were compared with mothers’ of control group 
and association between mothers’ representation classificatons and children’s attachment classifications 
was examined. Also individual differences in mother-child interaction by mothers’ representation cla-
ssifications was observed. 
The subjects of this study were 40 2-5 year-old children and their mothers, 20 attachment disordered 
dyads and 20 normal dyads of control group. Mothers were interviewed using the Working Model of 
the Child(Zeanah, Benoit & Barton 1986) to classify internal representations of child. Children’s 
attachment patterns were assessed by the Strange Situation Procedure. For observation of mother-
child interaction, Each dyad was seen in DPICS devised by Eyberg and Robinson(1983). 
The results of the study were as follows： 
1) Among RAD group, 55% of mothers were classified as disengaged and 45% classified as distorted, 
while all mothers of control group were classified as balanced. In rating scales, there were significant 
differences in all 3 representation classifications in Intensity of involvement and Coherence. In Intensity 
of involvement disengaged representations had the lowest score and distorted representations had the 
lowest score in Coherence. 
2) Mothers’ representation classifications were related to children’s attachment classifications. All 
mothers of control group whose children were classified as secure were classified as balanced. Among 
RAD’s mothers, by contrast, 82% of mothers classified as disengaged had children classified as 
anxious-avoidant, 56% of mothers classified as distorted had children classified as disorganized / 
disoriented and 33% of mothers classified as distorted had children classified as anxious-resistant. 
3) There were individual differences in mother-child interactions by mothers’ representation cla-
ssifications. 
In the child-centered play, mothers classified as disengaged used discriptive statement, reflective 
statement and discriptive-reflective question less than balanced mothers. Mothers classified as distorted 
used direct command and indirect command more than balanced mothers. 
In the clean-up task, mothers classified as disengaged and distorted used direct command and indirect 
command more than balanced mothers. 
The results of this study suggest that parents’ working model of the child is an important factor to 
understand parent-child attachment relationships and their interactions. The understanding of parents’ 
working model of the child is thought to enrich our understanding of disordered parent-child 
relationships and to provide useful informations for specific and successful treatments. 
 
KEY WORDS：Attachment disorder·Mother-child relationship·Internal representation. 
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